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Resumo
Objetiva-se com o tratamento de fraturas em aves obter o alinhamento dos fragmentos e a estabilização 
rígida, com o intuito de promover consolidação e manutenção da biomecânica óssea. O método de os-
teossíntese deve ser bem tolerado pelo animal, enquanto sua aplicação deve ser feita no menor tempo 
cirúrgico e anestésico possível. O presente relato descreve o manejo cirúrgico de um gavião carrapateiro 
(Milvago chimachima) que, ao exame ortopédico, apresentava impotência funcional do membro pélvico 
direito, desvio valgo, aumento de volume, dor e mobilidade anormal na região distal de tibiotarso di-
reito. Ao exame radiográfico, observou-se fratura completa oblíqua de diáfise distal com uma esquírola, 
além de desvio medial do eixo ósseo e leve reação periosteal. Optou-se pela redução fechada da fratura 
e osteossíntese com fixador esquelético externo linear transarticular (FEET) tipo II, com barra de acrílico 
auto-polimerizável. Não foram encontradas dificuldades na redução da fratura e na confecção do fixa-
dor esquelético externo, resultando em aposição adequada dos fragmentos da fratura. Após 20 dias foi 
constatada consolidação óssea e o FEET foi removido, porém o animal iniciou apoio normal com 40 dias, 
recebendo alta do hospital com 120 dias de pós-operatório.
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Abstract
The objectives of fracture repair in birds are to obtain alignment and stabilization of rigid fragments in or-
der to promote consolidation and the maintenance of primary bone biomechanics. The method of fixation 
should be well tolerated and its application must be made in the shortest possible surgery and anesthesia 
times. This report describes the surgical management of a yellow-headed caracara (Milvago chimachima) 
that had, in the orthopedic examination, functional impairment of the right pelvic limb, valgus devia-
tion, enlargement, and abnormal motion in the distal region of the right tibiotarsus. An X-ray, there was 
comminuted fracture, and medial deviation of the bone shaft and lightweight periosteal reaction. We 
opted for the fracture closed reduction and fixation with transarticular external skeletal fixation linear 
(FEET) type II-bar with self-polymerizable acrylic. There was no difficulty in reducing the fracture and 
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construction of the external skeletal fixation, resulting in satisfactory osteosynthesis. After 20 days was 
found bone consolidation and the FEET was removed, but the animal began to support normal 40days 
and it was discharged from the hospital with 120 days postoperatively. 

Keywords: fracture, bird, orthopedics, bone

ser empregados em aves, tais como a fixação com pinos 
intramedulares (1), o uso de fixadores esqueléticos exter-
nos (11), de placas e parafusos (12), de haste intramedular 
bloqueada (13) e as associações desses métodos. 

Os fixadores esqueléticos externos (FEE) são ampla-
mente empregados em medicina veterinária e proporcio-
nam a realização de osteossíntese biológica (7), sendo o 
FEE linear tipo II, um dos métodos de osteossíntese mais 
utilizados para fraturas distais de tibiotarso (5). Entretan-
to, o emprego de fixador esquelético externo transarticular 
(FEET) é pouco relatado em aves, podendo ser utilizado 
tanto para osteossíntese como para artrodese e correção 
de deformidades dos membros pélvicos (14,15). O FEE 
pode ser aplicado através de redução aberta ou fechada 
causando mínima lesão aos tecidos moles, sendo que 
esse dispositivo anula as forças de rotação, compressão 
e torção que atuam sobre o foco de fratura, promovendo 
bom alinhamento anatômico, adequada imobilização das 
extremidades fraturadas, rápida cicatrização, uso precoce 
do membro e mínima formação de calo ósseo (16, 17). 

O presente trabalho tem o objetivo de descrever a os-
teossíntese distal de tibiotarso com fixador esquelético 
externo linear tipo II transarticular em um gavião carra-
pateiro (Milvago chimachima).

Relato de Caso

Foi atendido no Hospital Veterinário da Universidade 
de Passo Fundo (UPF), um gavião carrapateiro (Milvago 
chimachima), com 300 gramas, de sexo e idade desconhe-
cidos, entretanto, a coloração da plumagem indicou que 
se tratava de um animal jovem. 

Ao exame ortopédico, observou-se impotência fun-
cional do membro pélvico direito (MPD), desvio valgo, 
aumento de volume, dor e mobilidade anormal na região 
distal de tibiotarso. Foram realizadas radiografias nas 
projeções craniocaudal e mediolateral do tibiotarso direi-
to, as quais revelaram fratura completa oblíqua com uma 
esquírola na diáfise distal, além de desvio medial do eixo 
ósseo e leve reação periosteal (figura 1 – A e B).

O paciente foi submetido à cirurgia de osteossíntese 
de tibiotarso direito, utilizando-se como medicação pré-
-anestésica cetamina (20mg.kg-1), midazolam (1mg.kg-1) e 
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Introdução
Os ossos longos das aves apresentam canal medular 

de diâmetro proporcionalmente maior, corticais ósseas 
finas e quebradiças (devido à alta densidade de cálcio 
presente), além de trabéculas ósseas muito finas e dis-
tribuídas ao longo do seu comprimento, com menor 
quantidade de osso denso na região metafisária quando 
comparados aos dos mamíferos (1, 2). Essas característi-
cas contribuem para menor estabilidade dos implantes 
ortopédicos e, associadas à escassa cobertura muscular 
dos ossos longos, dificultam o tratamento das fraturas 
nesses animais (3, 4).

O tibiotarso é um osso longo, reto e com o canal me-
dular que se estreita distalmente. A sua metade proximal 
é bem protegida por tecidos moles e apresenta configu-
ração irregularmente triangular com a base do triângulo 
apoiada e voltada em direção mediocaudal. Já a metade 
distal é recoberta por uma escassa camada de tecidos 
moles e apresenta configuração cilíndrica (5). Durante o 
apoio dos membros pélvicos, a principal força atuante é 
a de compressão o que, juntamente com as modificações 
anatômicas do terço proximal em direção ao terço distal 
do tibiotarso, faz com que essa região seja mais vulnerá-
vel à ocorrência de fraturas (5). As fraturas de tibiotarso 
estão geralmente associadas a lesões de nervos periféri-
cos, sendo comum o retorno tardio à função do membro 
após o tratamento conservador ou cirúrgico. (6). 

Os procedimentos de osteossíntese biológica visam 
minimizar lesões aos tecidos moles adjacentes, propor-
cionando rápida revascularização no foco de fratura e, 
conseqüentemente, retorno precoce à função do mem-
bro (a partir de redução fechada ou utilizando pequenos 
acessos cirúrgicos) (7). Os objetivos do tratamento de 
fraturas em aves são: obter o alinhamento dos fragmen-
tos e a estabilização rígida e redução anatômica, com o 
intuito de promover consolidação óssea e manutenção 
da biomecânica óssea (8, 9). O método de estabilização 
da fratura, portanto, deve ser bem tolerado pelo animal e 
a sua aplicação deve ser feita no menor tempo cirúrgico 
e anestésico possível (10). No tratamento cirúrgico das 
fraturas de tibiotarso é preconizado, além da manuten-
ção do eixo ósseo, o alinhamento rotacional das articu-
lações fêmoro-tíbio-patelar e tibiotarso-tarsometatársica. 
Diversos métodos de estabilização de fraturas podem 
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tartarato de butorfanol (2mg.kg-1) por via intramuscular 
(IM). A indução anestésica foi realizada através da vapo-
rização de isofluorano em oxigênio a 100% em máscara. 
Na intubação endotraqueal foi utilizada uma sonda ure-
tral número oito, e para manutenção anestésica foi utili-
zado isofluorano em oxigênio a 100% em sistema aberto. 
Após a indução, a ave foi posicionada em decúbito dor-
sal e foi realizada remoção manual das penas do MPD 
(figura 1 - C). A antissepsia foi obtida com gluconato de 
clorexidine a 0,2%.  

Foi realizada redução fechada da fratura e osteossíntese 
com fixador esquelético externo linear transarticular (FEET) 
tipo II com barra de acrílico auto-polimerizável (polimetil-
metacrilato), composto por três pinos proximais e um pino 
distal à fratura no tibiotarso, além de dois pinos no tarsome-
tatarso (todos implantes lisos de 0,8mm de diâmetro) (figura 
1 - D). Como medicações pós-operatórias (PO), utilizou-se 
enrofloxacina 2,5% (15mg.kg-1, BID, IM, durante 16 dias) e 
meloxicam  0,2% (5mg.kg-1, BID, IM, durante oito dias). O 
curativo foi trocado semanalmente até a remoção do FEET.

Figura 1 - Exames radiográficos pré-operatórios, nas projeções mediolateral (A) e craniocaudal (B) permitindo evidenciar fratura completa 
oblíqua curta de diáfise distal de tibiotarso direito com uma esquírola e desvio medial do eixo ósseo. C - Aspecto pré-operatório do MPD. D – 
MPD no pós-operatório imediato após a aplicação de FEET tipo II.

A B C D

Após sete dias da cirurgia, o animal apresentou apoio 
do membro com claudicação e desvio lateral do MPD du-
rante a marcha, dedos flexionados, além de dificuldade 
para permanecer em poleiro (figura 2 - A). Após esse pe-
ríodo, passou a demonstrar apenas claudicação e desvio 
lateral do membro. Aos 20 dias após a intervenção cirúrgi-
ca, observou-se completa consolidação óssea, início de re-
modelamento e ausência de reabsorção óssea ao redor dos 
pinos (figura 2 - B, C e D). O FEET foi removido aos 34 dias 

de pós-operatório (PO). 
Após a retirada do FEET, o paciente ainda apresenta-

va as limitações descritas anteriormente. Entretanto, aos 
40 dias de PO, demonstrou melhora na deambulação, com 
apoio frequente e, além disso, passou a utilizar o membro 
para apreensão do alimento e para subir e descer do po-
leiro. O animal permaneceu internado no HV-UPF até os 
120 de PO (figura 3 – A e B), sendo então, encaminhado ao 
Zoológico da Universidade de Passo Fundo.
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Discussão

Os fixadores esqueléticos externos apresentam bons 
resultados quando empregados em aves, sendo mais ade-
quados para as de médio e grande porte, pois tais animais 
possuem corticais ósseas mais espessas e, portanto, mais 
resistentes (16). Apesar do paciente do presente relato ser 
considerado de pequeno porte, não houve complicações 
durante a passagem dos pinos e na confecção do FEET. 

Uma das vantagens da utilização de FEE é a possibilidade 
de associá-lo a redução fechada, preservando a vasculari-
zação no local da fratura e reduzindo o tempo cirúrgico 
(18), condição que no presente caso foi importante devido 
à reduzida cobertura muscular na região distal do tibio-
tarso (5). 

O aparelho de fixação externa deve permitir o uso do 
membro fraturado durante o período de recuperação, já 
que o apoio deste, nessa fase, minimiza a atrofia muscu-
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Figura 2 - A – Exames radiográficos de tibiotarso direito na projeção craniocaudal aos sete dias de pós-operatório, mostrando fixador 
esquelético externo transarticular tipo II (com a aplicação de três pinos proximais e um distal no tibiotarso, e dois pinos no tarsometatarso), 
alinhamento e coaptação da fratura e leve desvio medial do eixo ósseo. B – Exame radiográfico na projeção craniocaudal, aos 20 dias de 
evolução, demonstrando completa consolidação óssea, início de remodelação e ausência de reabsorção óssea ao redor dos pinos. C e D – 
Radiografias nas projeções craniocaudal e mediolateral aos 56 dias de evolução (22 dias após a retirada do FEE), revelando consolidação óssea 
e leve desvio medial do eixo ósseo.

A B C D

Figura 3 - A e B – Gavião carrapateiro (Milvago chimachima) aos 120 dias de pós-operatório, no dia em que foi levado ao recinto do Zoológico 
da UPF, evidenciando uso adequado do membro pélvico direito.
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lar por desuso e promove maior precocidade no seu re-
torno funcional (18). As aves se locomovem com postura 
bipedal, portanto, a retomada da função deve ser a mais 
precoce possível para não sobrecarregar o membro con-
tralateral, embora seja comum que o paciente não apóie a 
pata nos primeiros três a cinco dias de PO (5). Isso ocorre 
em decorrência de neurotmese dos nervos tibial e fibular, 
condição comumente observada após correção de fraturas 
de tibiotarso. (5). O paciente do presente relato demons-
trou claudicação com apoio do membro (sobre o dorso 
dos dedos) durante sete dias de PO, e somente passou a 
utilizá-lo adequadamente após 40 dias de PO. Acredita-se 
que isso provavelmente ocorreu devido a uma lesão ner-
vosa decorrente da fratura. Nesses casos, há apoio sobre a 
região interfalangiana com os dígitos flexionados, condi-
ção também observada no paciente desse relato. 

Fraturas proximais ou distais de tibiotarso em aves po-
dem ser estabilizadas com um FEE linear associado a pinos 
cruzados ou por FEET (5). Uma vantagem dos FEE é a pos-
sibilidade de imobilizar articulações temporariamente, sen-
do utilizado em casos de fraturas com fragmentos distais 
muito pequenos, nas lesões abrasivas que envolvem a re-
gião articular, e na substituição ou síntese de ligamentos e 
tendões rompidos (19). Entretanto, a imobilização articular 
prolongada pode levar à atrofia muscular e diminuição da 
amplitude de movimento da articulação devida à redução 
acentuada de proteoglicanos na cartilagem articular e do 
desenvolvimento de doença articular degenerativa (19). No 
presente relato, o uso do FEE transarticular não parece ter 
causado prejuízo importante à recuperação do animal, per-
mitindo a utilização adequada do membro sete dias após 
sua retirada, uma vez que possibilitou deambulação, apre-
ensão do alimento e a permanência do animal em poleiro.

Uma das complicações associadas aos FEE é a possi-
bilidade de infecção no trajeto dos pinos, de tal forma que 
esse tipo de estabilização apresenta como desvantagens a 
necessidade de curativos periódicos e o uso do colar eli-
zabetano para evitar auto-traumatismo, com consequen-
temente aumento do estresse (13), o qual pode ser desen-
cadeado pelo excesso de manipulação em aves de vida 
livre/silvestres (11). Contudo, pode-se considerar que o 
animal desse relato se adaptou bem ao FEET, uma vez 
que não apresentava agitação na gaiola, permitindo troca 
do curativo a cada sete dias. Também não foi necessário 
utilizar colar elisabetano, pois a ave não tentava remover 
o aparelho implantado. O FEE pode apresentar peso ex-
cessivo para determinadas aves, dificultando o apoio (4), 
condição não observada no presente relato.  

Conclui-se que é possível tratar adequadamente fra-
tura distal de tibiotarso em gavião carrapateiro (Milvago 
chimachima) a partir do uso de fixador esquelético externo 
linear tipo II transarticular.
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